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Campak merupakan penyakit akut yang mudah menular dan termasuk lima besar penyebab utama 
kematian balita di Indonesia, sedangkan rubella merupakan penyakit yang sangat berbahaya jika 
menginfeksi ibu hamil dan menimbulkan penyakit bawaan pada bayi yang dilahirkan. Imunisasi measles 
rubella (MR) sehingga mempengaruhi dukungan keluarga (orang tua) dalam melaksanakan imunisasi 
tersebut pada anak usia sekolah dasar. Penelitian ini dilakukan pada anak di Sekolah Dasar se-Kecamatan 
Batudaa Kabupaten Gorontalo. Tujuan penelitian adalah untuk menganalisis dukungan keluarga dalam 
melaksanakan Imunisasi MR pada anak usia sekolah dasar. Jenis penelitian yang digunakan adalah 
deskriptif kuantitatif. Populasi adalah seluruh orang tua siswa kelas 1 SD se-Kecamatan Batudaa 
Kabupaten Gorontalo yang berjumlah 221 orang, sedangkan jumlah sampel diperoleh sebanyak 176 orang 
dengan menggunakan teknik accidental sampling. Data dianalisis secara deskriptif dan disajikan dalam 
bentuk tabel distribusi frekuensi dan persentase. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dukungan keluarga 
(orang tua) terhadap pelaksanaan imunisasi MR pada siswa kelas 1 SD se-Kecamatan Batudaa adalah 
sebesar 89,8%, sedangkan yang tidak mendukung sebesar 10,2%. Dengan demikian  cakupan imunisasi 
MR sudah dikatakan baik dan diharapkan dapat dipertahankan dan ditingkatkan dengan cara 
mengoptimalkan sosialisasi terkait pentingnya imunisasi MR di wilayah kerja Puskesmas Batudaa. 
 





Measles is an acute disease that is easily transmitted and is one of the top five causes of under-five 
mortality in Indonesia, while rubella is a very dangerous disease if it infects pregnant women and causes 
congenital disease in babies born. Measles rubella (MR) immunization so that it affects family support 
(parents) in carrying out the immunization in elementary school-aged children. This research was conducted 
on children in Elementary Schools in Batudaa District, Gorontalo District. The research objective was to 
analyze family support in implementing MR immunization in elementary school age children. This type of 
research is descriptive quantitative. The population was all parents of grade 1 elementary school students in 
Batudaa Subdistrict, Gorontalo District, totaling 221 people, while the total sample was 176 people using 
accidental sampling technique. Data were analyzed descriptively and presented in the form of frequency 
distribution and percentage tables. The results showed that family support (parents) for the implementation of 
MR immunization in grade 1 SD students in Batudaa District was 89.8%, while those who were not supported 
were 10.2%. Thus the coverage of MR immunization has been said to be good and it is hoped that it can be 
maintained and increased by optimizing the socialization related to the importance of MR immunization in the 
working area of the Batudaa Community Health Center. 
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Salah satu pencapaian Sustainable  
Development Goals (SDGs) adalah dengan 
menyukseskan kegiatan imunisasi yang 
merupakan bentuk nyata komitmen pemerintah 
untuk menurunkan angka kematian pada anak. 
Imunisasi merupakan usaha memberikan 
kekebalan pada bayi dan anak dengan 
memasukkan vaksin ke dalam tubuh agar 
membuat antibodi untuk mencegah penyakit 
tertentu (1). 
Berdasarkan Rencana Pembangunan 
Jangka Menengah Nasional (RPJMN) 2010-
2014, Pemerintah berkomitmen untuk 
mencapai target 100% desa mencapai 
Universal Child Immunization (UCI) pada 
tahun 2014 (Kepmenkes, 2010). Walaupun 
pada saat ini fasilitas pelayanan untuk vaksinasi 
telah tersedia di masyarakat, tetapi tidak semua 
bayi telah dibawa untuk mendapatkan 
imunisasi lengkap (2) (3). 
Data Kementrian Kesehatan tahun 2016 
menunjukkan bahwa cakupan desa UCI di 
Indonesia hanya 56,08% atau hanya sebanyak 
41.945 desa/kelurahan dari total 74.795 
desa/kelurahan yang ada di Indonesia. 
Persentase cakupan desa UCI di Provinsi 
Gorontalo hanya 66,80% yakni 489 
desa/kelurahan dari 732 desa/kelurahan yang 
ada di Gorontalo (4). 
Campak merupakan penyakit akut yang 
mudah menular. Bersama dengan penyakit 
pneumonia, diare, malaria, dan malnutrisi, 
campak termasuk lima besar penyebab utama 
kematian balita di Indonesia. Sedangkan 
rubella sangat berbahaya jika menginfeksi ibu 
hamil karena 90% menimbulkan penyakit 
bawaan pada bayi yang dilahirkan atau 
Congenital Rubella Syndrome (CRS) Imunisasi 
rubela harus diberikan jauh sebelum masa 
kehamilan, yang praktis adalah pada anak usia 
sekolah, yaitu ketika anak masih berusia di 
bawah 15 tahun (5).  
Keluarga berfungsi sebagai penyebar 
informasi tentang dunia, mencakup memberi 
nasehat, petunjuk-petunjuk, saran atau umpan 
balik. Bentuk dukungan keluarga yang 
diberikan oleh keluarga adalah dorongan 
semangat, pemberian nasehat atau mengawasi 
tentang pola makan sehari-hari dan pengobatan 
(6).  Dukungan keluarga yang dimaksud adalah 
dukungan orang tua yang sangat berpengaruh 
terhadap pemberian imunisasi MR pada anak. 
Keterlibatan orang tua diperlukan untuk 
mencegah permasalahan kesehatan pada anak. 
Faktor yang mempengaruhi dukungan orang 
tua terhadap pemberian vaksin MR yaitu 
cakupan vaksin yang belum memenuhi standar, 
rendahnya penghasilan dan pendidikan orang 
tentang imunisasi MR (7) (8). Penelitian ini 
bertujuan untuk menganalisis dukungan 
keluarga dalam melaksanakan Imunisasi MR 
pada anak usia sekolah dasar se-Kecamatan 
Batudaa Kabupaten Gorontalo.  
2. METODE 
Penelitian ini dilaksanakan di Sekolah 
Dasar se-Kecamatan Batudaa Kabupaten 
Gorontalo pada tanggal 12 November 2020 
sampai dengan 3 Desember 2020. Jenis 
penelitian ini adalah penelitian deskriptif 
dengan pendekatan kuantitatif. Populasi adalah 
seluruh orang tua siswa kelas 1 SD se-
Kecamatan Batudaa Kabupaten Gorontalo yang 
berjumlah 221 orang. Dengan menggunakan 
teknik accidental sampling diperoleh sampel 




sebanyak 176 orang, dengan kriteria sebagai 
berikut: 
a. Sampel adalah orang tua siswa kelas 1 SD 
yang berada di Kecamatan Batudaa. 
b. Responden yang berada ditempat pada saat 
pengambilan sampel. 
Data yang diperoleh selanjutnya 
dianalisis secara deskriptif dan disajikan dalam 
bentuk tabel distribusi frekuensi dan 
persentase. 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
a. Karakteristik Responden 






SD 56 31,9 
SMP 40 22,7 
SMA 60 34,1 
D1 8 4,5 
D3 6 3,4 
S1 4 2,3 
S2 2 1,1 
Jumlah  176 100,0 
Sumber: Data Primer, 2020 
Berdasarkan Tabel 1 bahwa pendidikan 
terakhir responden yang paling banyak adalah 
SMA yakni sebanyak 60 orang atau sebesar 
34,1% dan paling rendah yaitu S2 sebanyak 2 
orang atau sebesar 1,1%. Melihat latar belakang 
pendidikan tersebut, maka dapat 
mempengaruhi pengetahuan keluarga (orang 
tua) tentang pemberian imunisasi MR, seperti 
ditunjukkan pada Tabel 2. 
Tabel 2 Distribusi Responden berdasarkan 





Tau 170 96,6 
Tidak Tau 6 3,4 
Jumlah 176 100,0 
Sumber: Data Primer, 2020 
Berdasarkan Tabel 2 bahwa responden 
yang mengetahui tentang imunisasi MR adalah 
sebanyak 170 orang atau sebesar 96,6%, 
sedangkan yang belum mengetahui tentang 
imunisasi MR adalah sebanyak 6 orang atau 
sebesar 3.4%. 
Pendidikan berarti bimbingan yang 
diberikan seseorang kepada orang lain untuk 
meningkatkan pengetahuan terhadap 
perkembangan untuk menuju cita-cita yang 
diinginkan. Tingkat pendidikan mempengaruhi 
tingkat pengetahuan seseorang, sehingga 
semakin tinggi pendidikan seseorang maka 
semakin tinggi juga pengetahuannya. Makin 
tinggi pendidikan seseorang akan memberikan 
pengalaman yang semakin banyak sehingga 
mudah dalam menyerap informasi dan 
menyelesaikan masalah. Namun dalam 
penelitian ini, dari 18 orang responden yang 
tidak mendukung imunisasi MR terhadap 
anaknya 11 orang diantaranya berpendidikan 
SMA hal ini menunjukkan bahwa tingkat 
pendidikan tidak terlalu memberikan pengaruh 
terhadap dukungan orang tua. Hal ini sesuai 
dengan penelitian yang dilakukan oleh (9) 
Merlinta (2018) tidak terdapat hubungan antara 
pendidikan ibu dengan minat keikutsertaan 
vaksinasi MR. 
Terdapat beberapa faktor yang 
menyebabkan pendidikan ibu tidak mempunyai 
pengaruh terhadap minat diantaranya seperti 
informasi yang mudah didapat baik dari media 
massa maupun kampanye, dan pengetahuan ibu 
tidak hanya berasal dari pendidikan formal saja. 
Hal ini karena pendidikan yang tinggi tidak 
menjamin pengetahuan yang didapat banyak. 
Keterbatasan penelitian ini antara lain 
responden yang terburu-buru dalam pengisian 




kuesioner karena ada keperluan lain, sehingga 
kemungkinan terjadinya hasil yang tidak sesuai 
menjadi salah satu faktor penyebabnya. 
Pendidikan adalah suatu proses pembelajaran 
untuk meningkatkan kemampuan tertentu 
termasuk minat seseorang yang didapatkan 
tidak hanya dari pendidikan formal saja 
melainkan dapat dari beberapa faktor salah 
satunya informasi yang didapat ibu yang 
merupakan salah satu faktor perancu, seiring 
dengan kemajuan dibidang elektronik yang 
sangat membantu mendapatkan informasi (10), 
sehingga dapat menjadikan hasil penelitian 
mengenai pendidikan dapat bertentangan 
dengan konsep (11). 
Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Masrizal et al (2020) di Puskesmas 
Seberang Padang bahwa ibu yang memiliki 
tingkat pengetahuan tinggi sebanyak 72,2%, 
sedangkan tingkat pengetahuan ibu yang 
rendah sebesar 27,8%. Dan juga di Puskesmas 
Air Tawar menunjukkan bahwa 55% ibu 
memiliki tingkat pengetahuan yang tinggi, dan 
45% dengan tingkat pengetahuan yang rendah. 
Hasil penelitian ini juga sejalan dengan 
penelitian (12) yang menyatakan bahwa 
pengetahuan merupakan hasil panca indera 
manusia atau mengetahui hasil yang diperoleh 
dari orang tersebut kepada objek melalui panca 
inderanya, sehingga apabila pengetahuan 
semakin baik maka diharapkan semakin tinggi 
pengaruhnya terhadap perilaku seseorang. 
Tabel 3 Distribusi Responden berdasarkan 
Pekerjaan 
Jenis Pekerjaan Jumlah 
n % 
IRT 118 67,0 
PNS 4 2,3 
Wiraswasta 40 22,8 
Honorer 2 1,1 
Buruh 4 2.3 
Pensiunan 4 2,3 
Tani 2 1,1 
Nelayan 2 1,1 
Jumlah 176 100,0 
Sumber: Data Primer, 2020 
Berdasarkan Tabel 3 bahwa responden 
yang memiliki pekerjaan sebagai Ibu Rumah 
Tangga (IRT) adalah yang paling banyak yakni 
sebesar 67,0% dan pekerjaan yang paling 
sedikit adalah sebagai honorer, tani, dan 
nelayan masing-masing sebanyak 1,1%. 
Pekerjaan orang tua (keluarga) juga 
berpengaruh terhadap pemberian imunisasi MR 
kepada anak. Hal ini dikarenakan ibu yang 
sebagian besar sebagai ibu rumah tangga 
memiliki lebih banyak waktu untuk merawat 
anak apalagi anak kelas 1 SD, sebagian besar 
ibu masih menemani anaknya ke sekolah 
sehingga banyak ibu yang mendukung 
pemberian imunisasi MR setelah mendapatkan 
penjelasan dari guru-guru dan petugas 
kesehatan yang melaksanakan imunisasi MR 
disekolah. Hal ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan oleh (13) yang menyatakan 
bahwa terdapat hubungan antara status 
pekerjaan orang tua dengan kelengkapan 
imunisasi pada bayi. 
Hasil wawancara dengan salah seorang 
responden yang berumur 64 tahun juga 
melarang dengan keras anaknya di imunisasi 
MR karena adanya fatwa tersebut, menurutnya 
apabila sudah dinyatakan haram maka dengan 
alas an apapun itu imunisasi MR tidak boleh 
diberikan pada anaknya. Selain itu, hasil 
penelitian menunjukkan bahwa responden 
perempuan dalam hal ini adalah ibu lebih 
banyak yakni 132 orang (75%) dibandingkan 




responden laki-laki (ayah) yakni sebanyak 44 
orang (25%), dan sebanyak 75% ibu yang 
ditemui mendukung anaknya di imunisasi MR. 
Hal ini dikarenakan orang tua yang lebih 
banyak ditemui dirumah adalah ibu, dan 
sebagian besar, bahkan semuanya mendukung 
pemberian imunisasi MR karena naluri ibu 
lebih peduli terhadap kesehatan dan kebutuhan 
anaknya. 
b. Dukungan Keluarga dalam Melaksanakan 
Imunisasi MR 
Dukungan keluarga merupakan sikap, 
tindakan, dan penerimaan keluarga terhadap 
anggota keluarga yang mendukung yang selalu 
siap memberikan bantuan dan bantuan jika 
diperlukan. Dalam hal ini, penerima dukungan 
keluarga akan mengetahui bahwa orang lain 
peduli, menghargai, dan menyayanginya (14). 
Tabel 4 Distribusi Responden berdasarkan 
Pengetahuan tentang Imunisasi MR 
Dukungan Keluarga Jumlah 
n % 
Mendukung 158 89,8 
Tidak Mendukung 18 10,2 
Jumlah 176 100,0 
Sumber: Data Primer, 2018 
Berdasarkan Tabel 4 bahwa jumlah 
keluarga yang mendukung dalam pelaksanaan 
imunisasi MR adalah sebanyak 158 orang atau 
sebesar 89,8%, sedangkan yang tidak 
mendukung dalam pemberian imunisasi MR 
adalah sebanyak 18 orang atau sebesar 10,2%. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa jumlah 
orang tua yang mendukung dalam pemberian 
imunisasi MR adalah sebanyak 164 orang atau 
sebesar 93,2%, sedangkan yang tidak 
mendukung dalam pemberian imunisasi MR 
adalah sebanyak 18 orang atau sebesar 6,8%. 
Hal ini dikarenakan adanya dukungan dari 
anggota keluarga lain seperti kerabat dekat 
(mertua dan saudara). Hasil penelitian ini 
relevan dengan pendapat (15), yang 
menyatakan bahwa adanya dukungan keluarga 
(suami, orang tua, mertua maupun saudara 
lainnya) kepada ibu dalam bentuk mendapatkan 
informasi dari keluarga tentang imunisasi pada 
anak. Ibu akan merasa bahwa imunisasi sangat 
penting untuk meningkatkan kekebalan tubuh 
anaknya. Kondisi ini tentunya akan sangat 
berpengaruh terhadap pencapaian imunisasi 
yang diharapkan.  
Penelitian lain oleh (16) menyatakan 
bahwa paling tinggi pelaksanaan imunisasi MR 
memperoleh dukungan keluarga (55,6%) dan 
sisanya 44,4% tidak memperoleh dukungan 
keluarga. Di Puskesmas Air Tawar, dukungan 
keluarga sebesar 55%, sedangkan yang tidak 
mendapatkan dukungan keluarga sebesar 45%. 
Hasil penelitian ini juga sejalan dengan 
penelitian (17) bahwa ibu mendapatkan 
dukungan keluarga lebih banyak dibandingkan 
pada wanita yang tidak mendapatkan dukungan 
keluarga.  
Penelitian yang dilakukan di 
Kabupaten Konawe Kepulauan menunjukkan 
bahwa dari 75 responden yang menyatakan 
dukungan keluarga baik, 39 responden (44,3%) 
tidak mendapatkan imunisasi campak rubella 
(MR) dan 36 responden (56,3%) mendapatkan 
imunisasi MR. Peran Ibu atau mertua sangat 
penting terutama dukungan berupa 
mendapatkan informasi tentang imunisasi MR 
serta dorongan dan perhatiannya, sehingga ibu 
balita akan merasa bahwa imunisasi sangat 
penting untuk meningkatkan imunitas anak 
terhadap penyakit. Selain itu, penyebab 
kurangnya dukungan keluarga (suami, ibu atau 




mertua) yaitu sebagian besar suami bekerja 
sebagai petani sehingga tidak memiliki waktu 
luang atau mempersiapkan sarana atau fasilitas 
agar anaknya dapat berobat ke fasilitas 
pelayanan kesehatan, dan sebagian orang tua 
atau mertua menganggap anaknya akan sehat 
walaupun anaknya tidak mendapatkan 
imunisasi campak rubella (18). 
Oleh karena itu dukungan dari anggota 
keluarga lain sebagai sumber informasi juga 
dapat memberikan dukungan yang baik bagi 
ibu dalam mengimunisasikan anaknya. 
Penelitian oleh (19) juga menyatakan bahwa 
ibu yang memiliki dukungan keluarga yang 
kurang baik cenderung untuk tidak patuh dalam 
memberikan imunisasi terhadap 
anaknya.Berdasarkan hasil penelitian 
didapatkan bahwa ada beberapa faktor yang 
mempengaruhi dukungan orang tua yakni 
sumber informasi yang didapat dan fatwa yang 
telah dikeluarkan ole MUI. Dari 176 responden 
didapatkan bahwa 18 orang yang tidak 
mendukung imunisasi MR pada anaknya 
beralasan bahwa sudah ada fatwa dari MUI 
yang menyatakan bahwa vaksin MR 
mengandung unsur yang tidak halal. 
Berdasarkan sumber informasi yang didapat, 
dari 176 responden yakni sebanyak 120 orang 
atau sebesar 70,6% memperoleh informasi 
tentang imunisasi MR melalui media sosial. 
Hal ini sejalan dengan apa yang 
dikatakan oleh (10) bahwa faktor-faktor 
pembentukan minat atau dukungan terhadap 
sesuatu diantaranya pengalaman pribadi, media 
massa, orang yang dianggap penting misalnya 
teman. Merujuk pada faktor-faktor minat 
tersebut maka tidak mungkin seseorang dengan 
pengetahuan baik tidak ikut serta vaksinasi 
demikian dengan orang yang memiliki 
pengetahuan rendah kemungkinan lebih minat 
untuk ikut serta vaksinasi. Beberapa orang tua 
yang tidak mendukung dikarenakan faktor lain 
seperti masih adanya keragu-raguan  ibu, 
larangan dari suami untuk melakukan imunisasi 
MR, dan didukung dengan lingkungan yang 
sebagian tidak menerima dengan program 
imunisasi MR. 
Hasil penelitian ini berbeda dengan 
penelitian yang dilakukan oleh (18) yang 
menunjukkan tidak ada hubungan yang berarti 
antara dukungan keluarga dengan imunisasi 
campak rubella di Kabupaten Konawe 
Kepulauan (p = 0,118). Kekuatan hubungan 
sangat lemah antara dukungan keluarga dengan 
campak-rubella (OR = 1,615), yang berarti 
dukungan keluarga yang kurang memiliki 
risiko 4,76 kali lebih besar dibandingkan 
dengan dukungan keluarga yang baik. (20) juga 
menunjukkan hasil yang sama di Desa Bukit 
Wolio Indah Kota Bau-Bau. 
4. KESIMPULAN 
Faktor – faktor yang mempengaruhi 
dukungan keluarga (orang tua) dalam 
melaksanakan imunisasi MR pada anak usia 
sekolah dasar yaitu tingkat pengetahuan, 
pendidikan, dan pekerjaan keluarga. Sebesar 
89,8% keluarga mendukung dalam pelaksanaan 
imunisasi MR dan masih 10,2% yang tidak 
mendukung program tersebut. Dengan 
demikian  dapat dikatakan bahwa cakupan 
pelaksanaan imunisasi MR di SD Kecamatan 
Batudaa Kabupaten Gorontalo sudah baik dan 
Dengan demikian  cakupan imunisasi MR 
sudah dikatakan baik dan diharapkan dapat 
dipertahankan dan ditingkatkan lagi melalui 




sosialisasi terkait pentingnya imunisasi MR di 
wilayah kerja Puskesmas Batudaa. 
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